









































に通院し，血液透析を受けている 65 歳以上の患者 91 名を対象に，透析前後に臥床・起立負荷試験後
の血圧と脈拍測定を行い，その後，自宅で患者自身に同様に測定してもらい起立性低血圧の調査を行っ
た．対象者の属性・透析処方と透析後の起立性低血圧との関連を分析した結果，「糖尿病性腎症」「時
間除水量」が有意に関連（p ＜ 0.05）していた．自宅で血圧測定ができた 49 名は，透析後に起立性低
血圧であったのが 24 人（49.0％）であり，透析前の 12 人（24.5％）より増えていた．また，透析後夜
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人 % range 人 % range
性別 CTR（%）
男性 55 60.4 平均値 51.2
女性 36 39.6 中央値 51.2 39.8-64.3
年齢区分 血流（ml/分）
前期高齢者 52 57.1 平均値 191.9
後期高齢者 39 42.9 中央値 200 150-280
年齢（歳） UFR（ml/時間）
平均値 73.6 平均値 563.8
中央値 72 65-90 中央値 550 75-1267
透析歴（月） Hb（g/dl）
平均値 82.4 平均値 9.8
中央値 55 2-304 中央値 9.9 3.4-13.1
原疾患（人） Tp（g/dl）
DM性腎症 30 33.0 平均値 6.4
慢性糸球体腎炎 29 31.9 中央値 6.5 5.3-7.6
腎硬化症 9 9.9 降圧剤
多発性のう胞腎 7 7.7 あり 67 73.6
IgA腎症 3 3.3 なし 24 26.4
その他 8 8.8 昇圧剤
不明 5 5.5 あり 13 14.3
透析時間（時間） なし 78 85.7
5 2 2.2 降圧剤・昇圧剤同時処方
4.5 8 8.8 あり 8 8.8
4 44 48.4 なし 83 91.2
3.5 15 16.5 利尿剤
3 22 24.2 あり 44 48.4
平均値 3.7 なし 47 51.6
中央値 4 3-5 睡眠剤
透析回数（回/週） あり 36 39.6
1 1 1.1 なし 55 60.4
2 4 4.4 内服薬の種類数
3 86 94.5 平均値 8.9




臥床SBP 立位SBP 下降値 臥床SBP 立位SBP 下降値
透析前
平均値     162     160     -1.7      171      141   -30.1
中央値（range) 160(105 - 219) 157(110 - 220) -2(-18 - 22) 179(134-212) 145(99 - 178) -29(-50 - -20)
臥床SBP 立位SBP 下降値 臥床SBP 立位SBP 下降値
透析後
平均値     149     144     -5.2      155      123   -32.0





係数 標準偏差 z値 p値 オッズ比
DM性腎症の有無 1.089 0.529 2.058 0.040 * 2.9699 1.0532 8.3747
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Factors Related to Orthostatic Hypotension of Elderly Hemodialysis Patients and 
the Changes in Occurrence of Orthostatic Hypotension
YOSHIDA Naomi and MATSUMOTO Maki
Abstract: This study aims to identify factors related to orthostatic hypotension of elderly hemodialysis patients 
and the changes in orthostatic hypotension on the days with and without dialysis, contributing to data useful for 
nursing care. The subjects were ninety-one 65 or older hemodialysis outpatients at seven hospitals. We asked the 
subjects to measure their blood pressure and pulse after orthostatic hypotension tests, which were conducted before 
and after dialysis, and to repeat those measurements at home. We analyzed basic attributes, dialysis prescriptions 
and orthostatic hypotension after dialysis, and found that diabetic nephropathy and hourly water removal are 
signiﬁcantly correlated to orthostatic hypotension （p ＜ 0.05）. Of 49 patients who measured blood pressure at 
home, there was an increase in the number who showed orthostatic hypotension after dialysis: 12 （24.5％） before 
dialysis, 24 （49.0％） after. 10 （20.4％） patients showed orthostatic hypotension at night after dialysis, 12 （24.5％） 
in the morning following, 6 （12.2％） at night on the day after dialysis, and 10 （20.4％） in the morning on the day 
after the next. The systolic blood pressure rose after dialysis till the morning of the second day following dialysis, 
but the number with orthostatic hypotension did not decrease. With the advancing age of dialysis patients, it is 
estimated that the number of patients who require dialysis due to diabetic nephropathy will increase. This suggests 
the need to help patients understand orthostatic hypotension from the start of dialysis and take action to prevent 
orthostatic hypotension.
Keywords: the elderly, dialysis patients, orthostatic hypotension
